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Acuerdo de Resolucion Revisado

Este acuerdo de resolucion tiene que ver con el recurso civil subtitulado B.K. ex rel. Tinsley, et
al. v. Faust, et al., CV-15-00185-PHX-ROS con fecha del 14 de agosto de 2020, pero no entrara
en vigor hasta la fecha de aprobacion final del Tribunal. Este acuerdo se celebra entre
Demandado Michael Faust, en su capacidad oficial de director del Departamento de Seguridad
del Menor (“DCS”), Demandado Jami Snyder en su capacidad oficial como director del Sistema
de Contencion de Costos de Cuidado de Salud de Arizona (“AHCCCS”), (Faust y Snyder
colectivamente, “Demandados”), y Demandante B.K., a través de su amiga legal Margaret
Tinsley, para si misma y otras personas en situacion similar. Este acuerdo esta condicionado a la
aprobacion del Tribunal de Distrito de los Estados Unidos para el Distrito de Arizona, de
conformidad con Regla 23 de las Reglas Federales de Procedimientos Civiles.

Considerandos

Los Demandantes radicaron esta demanda subtitulada B.K. ex rel. Tinsley, et al. v. Faust, et al.,
CV-15-00185-PHX-ROS con fecha del 14 de agosto de 2020, alegando violaciones continuadas
de ley federal y constitucionales y buscaban posibles medidas cautelares y declarativas tocante
los sistemas de bienestar de menores y Medicaid de Arizona. Subsiguientemente, el Tribunal
certific una Colectiva General compuesta de todos los menores que estan o estaran bajo
custodia legal del Departamento de Seguridad del Menor de Arizona debido a un informe o
sospecha de abuso o negligencia, un Subgrupo de todos los menores de la Colectiva General que
tienen derecho de examenes periodicas y tempranas, servicios de diagnostico y tratamiento bajo
el estatuto federal de Medicaid y un Subgrupo de menores de la Colectiva General que no estan
ubicados bajo cuidado de un adulto pariente o persona que tiene una relacion significativa con el
menor.

Los Demandados deniegan las alegaciones de los Demandantes contenidas en esta demanda.

Las Partes desean resolver esta demanda de forma amistosa de manera que se traten las
inquietudes identificadas en la demanda y en beneficio de los menores y las familias atendidas
por el DCS.

Disposiciones del Acuerdo

Las Partes han convenido en lo siguiente:
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. Salud del Comportamiento

1.1  Principios del Sistema de Salud del Comportamiento. Por medio de este Acuerdo, las
partes tienen la intencién de promover los siguientes principios en el Sistema de Cuidado
de Menores — Vision y Principios Guiadores en la Politica de AHCCCS AMPM Politica
Cap. 100:

(a) Los servicios de salud del comportamiento seran “ajustados al menor y la familia y
seran provistos en el entorno mas apropiado, de manera pronta y de acuerdo con las
mejores practicas, a la vez que se respeta el patrimonio cultural de la familia del
menor”.

(b)  Acorde con los “12 Principios de Arizona”, los menores en cuidado fuera del hogar
tendran “acceso a una amplia seleccion de servicios para salud del comportamiento,
suficientes como para garantizar que ellos reciban el tratamiento que necesitan”, y
recibirdn servicios de salud del comportamiento de “individuos competentes que han

» o«

recibido entrenamiento adecuada y son supervisados”, “provistos en su hogar y
comunidad hasta el grado posible”.

1.2 Programa de Garantia de Calidad de Salud del Comportamiento

(a) Programa de Garantia de Calidad. A mas tardar en la Fecha de Integracion,
acorde con sus requisitos de contrato y estrategia de mejoras constantes y
sostenibilidad, el DCS incorporara medidas de rendimiento de salud del
comportamiento como parte de su programa completa de garantia de calidad y
Estrategia de Mejoras Constantes y Sostenibilidad del DCS. El DCS desarrollara e
implementard una tarjeta de evaluacion para monitorear e informar el cuidado de
salud del comportamiento provisto de conformidad con los planes de servicio de
salud del comportamiento de los menores en cuidado fuera del hogar. La tarjeta de
evaluacion sera disefiada para monitorear la capacidad, adherencia a los
procedimientos y los resultados en las siguientes areas: (1) la medida en que los
menores en cuidado fuera del hogar reciben los servicios identificados en sus planes
de servicio de salud del comportamiento, (2) la prontitud de la entrega de servicios; y
(3) fidelidad a la Herramienta de Practica del Equipo de Menor y Familia del
AHCCCS.

(b) Medidas de Rendimiento CFT. A mas tardar en la Fecha de Integracion, y acorde
con sus requisitos de contrato y estrategia de mejoras constantes y sostenibilidad, el
DCS desarrollara e implementara una tarjeta de evaluacion para monitorear e
informar fidelidad al procedimiento del CFT. La tarjeta de evaluacion medira la
fidelidad a la Herramienta de Practica del Equipo de Menor y Familia del AHCCCS,
incluyendo la frecuencia y la puntualidad de las reuniones del CFT. Como parte de
medir e informar sobre la fidelidad al procedimiento del CFT, el DCS requerird que
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(©)

(d)

miembros designados de su personal y/o la organizacion contratada de
administracion de cuidado o su proveedor contratado periddicamente asistan a una
muestra representativa de reuniones del CFT y evalten las practicas del CFT,
incluyendo cumplimiento con las politicas para el CFT que el DCS desarrollara de
conformidad con seccion 1.4 de este acuerdo. El DCS no se limitara a la
Herramienta de Practica del Equipo de Menor y Familia del AHCCCS en su
evaluacion de la fidelidad del CFT, y desarrollard material escrita para instruccion de
los designados en el uso de cualesquier herramientas adicionales que el DCS
desarrolle para este proposito.

Medidas de Rendimiento TFC. A mas tardar en la Fecha de Integracion, y acorde
con sus requisitos de contrato y estrategia de mejoras constantes y sostenibilidad, el
DCS desarrollara e implementara una medida de rendimiento o medidas para
monitorear y mejorar la utilizacion de cuidado de crianza temporal terapéutico. La
medida o las medidas incluirdn el nimero de menores del DCS que estan en hogares
de cuidado de crianza temporal terapéutico; el nimero de hogares autorizados de
cuidado de crianza temporal terapéutico y camas autorizadas y disponibles; el
nimero de menores para quienes se ha autorizado el TFC pero quienes no han sido
ubicados en un hogar TFC y el plazo de tiempo transcurrido a partir de la
recomendacion del CFT de una ubicacion en hogar TFC hasta el primer dia en que el
menor es ubicado en un hogar de TFC.

Monitoreo de Rendimiento. El DCS llevara a cabo con regularidad evaluaciones de
las medidas de rendimiento desarrolladas bajo esta seccion 1.2, y utilizard la
informacion para mejorar constantemente el rendimiento en cada una de las cuatro
areas de Garantia de Calidad de Salud del Comportamiento. Las Partes comprenden
que la entrega de servicios evaluada utilizando las Medidas de Garantia de Calidad
de Salud del Comportamiento es dindmica y que las medidas y metas informadas en
las tarjetas de evaluacion seran mejoradas, ajustadas o expandidas segun exijan las
circunstancias.

1.3 Revision de Casos de Salud del Comportamiento.

(a)

El DCS, con el apoyo de su Organizacion de Cuidado Administrado, y como parte de
su Sistema de Administracion de Calidad mayor, llevara a cabo la Auditoria del
Cuadro Clinico de Salud del Comportamiento requerida en AHCCCS AMPM 940 y
reforzard la capacidad de la herramienta de Auditoria del Cuadro Clinico para que
tome en cuenta las necesidades de menores en cuidado de crianza temporal,
incluyendo una determinacion de Si, No o No Aplica en respuesta a las siguientes
preguntas:

(1) Si se llevaron a cabo las valoraciones, evaluaciones, planes de servicio y los
CFT de salud del comportamiento para Miembros de la Colectiva durante el
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3)

“4)

)

plazo de tiempo bajo revision de acuerdo con las medidas segun se definen en
la herramienta de Auditoria del Cuadro Clinico.

Si los Miembros de la Colectiva durante el plazo de tiempo bajo revision
recibieron los servicios identificados en, y dentro del plazo de tiempo
contemplado por, sus planes de servicio de salud del comportamiento.

Si los servicios de salud del comportamiento recibidos por los Miembros de la
Colectiva durante el plazo de tiempo bajo revision fueron eficaces. Al evaluar
la eficacia de los servicios de salud del comportamiento, el revisor tomara en
consideracion si los servicios trataron de manera adecuada la crisis; si
redujeron disturbios en la ubicacidn y ubicacion en un entornos de cuidado mas
restrictivo; si redujeron sintomas; si mejoraron progreso educativo; si
promovieron desarrollo infantil normal y natural y otros factores relevantes.

El DCS recopilard anualmente los resultados de la auditoria en un informe por
escrito que incluye la cantidad y el porcentaje de casos revisados para los
cuales las respuestas fueron Si, No o No Aplica para cada categoria evaluada.
El DCS utilizara esta informacion para desarrollar su plan de Mejorar
Practicas/Calidad para el afo siguiente.

La Auditoria del Cuadro Clinico de Salud del Comportamiento del DCS
incluird una cantidad suficiente de casos para lograr un nivel de 90% de
confianza con un margen de error de 10% e incluird subpoblaciones de
menores: (i) menores con administradores de casos de altas necesidades; (ii)
menores que no tienen administradores de casos de altas necesidades; y (iii)
menores que han sido ubicados con multiples cuidadores.

1.4 Mejoras en las Practicas de Salud del Comportamiento. A mas tardar en la Fecha de
Integracion, el DCS llevaré a cabo lo siguiente:

(a)

Politicas del CFT. EI DCS evaluard y, de ser necesario para satisfacer las
condiciones del acuerdo de resolucion, revisara sus politicas escritas y entrenamiento
para garantizar que se lleven a cabo los CFT con fidelidad a la Herramienta de
Practica del Equipo de Menor y Familia de AHCCCS. EIl DCS proveera
entrenamiento para los administradores de casos, otro personal relevante y padres de
cuidado de crianza temporal relacionado a la participacion en el CFT. Acorde con la
Vision de Arizona segun fue establecida por el Acuerdo de Resolucion Jason K. en el
2001, la Herramienta de Practica del Equipo de Menor y Familia de AHCCCS, y
Seccion 320 del Manual de Politica Médica de AHCCCS, el DCS reforzara las
politicas del CFT para que dispongan de la siguiente manera:
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(1)

2

3)

“4)

)

(6)

Un profesional calificado de salud del comportamiento, segtin se define en
AHCCCS AMPM 310-B, debera participar en el procedimiento del CFT.

El CFT tomara en cuenta informacidn contribuida por profesionales calificados
de salud del comportamiento que participen en el CFT y desarrollara un plan de
servicio de salud del comportamiento que identifica el entorno menos
restrictivo en el cual se puedan satisfacer las necesidades de salud del
comportamiento del menor de manera apropiada y que incluye los servicios de
salud del comportamiento y el apoyo que mas probablemente le ayuden al
menor a prosperar en el entorno menos restrictivo.

Los facilitadores del CFT serdn proveedores de salud del comportamiento que
cuentan con el entrenamiento especializado y las habilidades necesarias para
implementar de manera eficaz las actividades del modelo de practica del CFT,
segun lo exige la Herramienta de Practica del CFT de AHCCCS y deberan
estar presentes en la reunion del CFT y llevar la delantera en el CFT.

El administrador de caso asignado del DCS o el supervisor del administrador
de caso deber3 asistir a la reunion del CFT en persona, por teléfono o de
manera electronica y deberd contar con conocimiento sobre el menor a la hora
de celebrarse la reunion del CFT.

Debera proveérseles a los participantes de la reunion del CFT informacion
relevante de disponibilidad razonable acerca del menor, incluyendo la salud del
comportamiento e historial médico del menor; y

Si los servicios de salud del comportamiento previamente recomendados por el
CFT no fueron provistos segiin lo contemplaba el CFT, el CFT determinara por
qué no, documentara esfuerzos que se hicieron por proveer los servicios y
determinard qué medidas correctivas son necesarias para garantizar entrega de
servicio.

Cuidado de Crianza Temporal Terapéutico.

(M

Politicas del TFC. EI DCS refinara e implementaré politicas escritas
relacionadas al cuidado de crianza temporal terapéutico que deberan:

(1)  Permitir la ubicacion del menor en un hogar de cuidado de crianza
temporal terapéutico anticipadamente a cualquier determinacion de
necesidad médica para propositos de reembolso de Medicaid cuando un
hogar de TFC satisface las necesidades del menor.
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(c)

(d)

2

3)

(i1)) En ausencia de una determinacioén de necesidad médica para propositos
de reembolso de Medicaid, permitird que el menor permanezca en el
hogar de cuidado de crianza temporal terapéutico como una opciéon de
ubicacion del DCS cuando esto sirve los intereses superiores del menor y
es consistente con el plan de permanencia del menor.

Entrenamiento y Reclutamiento de TFC. El DCS actualizara sus programas
escritos de entrenamiento y reclutamiento para familias de cuidado de crianza
temporal terapéutico. El DCS podra hacerlo directa o indirectamente a través
de un agente, contratista o terceros actuando bajo control del DCS. EI DCS (a)
evaluara las habilidades requeridas de los padres de cuidado de crianza
temporal terapéutico; y (b) revisara su estrategia de reclutamiento para
garantizar suficiente capacidad de cuidadores con habilidades adecuadas para
hogares de cuidado de crianza temporal terapéutico.

Hallazgos y Recomendaciones Mercer. El DCS refinard e implementara,
antes del 31 de diciembre de 2021, su plan de accion para tratar las
recomendaciones hechas en el informe Mercer del 2018 (Entrenamiento para
Cuidado de Crianza Temporal Terapéutico /Entrenamiento de Cuidado en
Hogar a Clientes de Cuidado en Hogar: Informe de Analisis y
Recomendaciones) para remover las barreras al cuidado de crianza temporal
terapéutico. El plan de accidon deberd incluir pasos para evaluacion adicional y
continuo de lo “adecuado que es la red” de TFC segun lo recomendé Mercer.

Seleccion de Servicios de Salud del Comportamiento.

(1)

)

El Plan de Desarrollo de la Red del DCS incluira un plan a largo plazo para
crear y sostener una red de profesionales calificados suficientemente como para
evaluar y tratar los menores de DCS que han experimentado trauma de varias
formas; resultando en multiples expresiones de comportamiento adaptativo que
a menudo requiere apoyo e intervencion clinica para facilitar funcionamiento
optimo y éxito a largo plazo y para proveer otros servicios especializados
necesitados por menores en cuidado de crianza temporal.

El DCS trabajara con la Organizacion de Administracion de Cuidado para
desarrollar e implementar un plan a largo plazo para evaluar y edificar la
capacidad de proveer servicios de salud del comportamiento basados en la
comunidad que satisfacen las necesidades de los menores en cuidado de crianza
temporal.

Menores Haciendo la Transicion de Niveles Mas Altos de Cuidado. E1 DCS
reevaluard normas y protocolos existentes para menores que estan haciendo la

transicion de niveles mas altos de cuidado de salud del comportamiento. Las normas
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deben garantizar (1) que todos los apoyos de salud del comportamiento necesarios en
sentido médico determinados por un profesional calificado de la salud del
comportamiento estan disponibles y establecidos antes de que el menor haga la
transicion; (2) planificacion de alta puntual; y (3) pronto aumento de asuntos que
surjan en conexion con la transicion.

1.5 Resultado de Salud del Comportamiento. El DCS debera (a) lograr un Porcentaje de
Cumplimiento de por lo menos 80% en las Auditorias del Cuadro Clinico de Salud del
Comportamiento llevadas a cabo acorde con la seccion 1.3 durante dos periodos
consecutivos de 12 meses; o (b) mejorar el Porcentaje de Cumplimiento durante cada uno
de tres periodos consecutivos de 12 meses y lograr el Porcentaje de Cumplimiento de al
menos 80% durante el tercer periodo de 12 meses.

El Porcentaje de Cumplimiento significa el porcentaje de casos revisados para la Auditoria
del Cuadro Clinico de Salud del Comportamiento en el cual las preguntas especificas
contenidas en secciones 1.3(a)(i) y 1.3(a)(ii) eran aplicables, que satisficieron el criterio
para una respuesta de “Si” a ambas preguntas.
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2. Salud Fisica

2.1 Practicas de Salud Fisica y Dental Mejoradas. A mas tardar el 31 de diciembre de 2021,
el DCS har4 lo siguiente:

(a) Rastreo Mejorado de los Examenes Completos Médicos y Dentales y
Otros Servicios de Cuidado de Salud. El DCS refinara e implementara politicas
escritas disefiadas para mejorar la habilidad del DCS de monitorear la puntualidad de
los servicios fisicos y dentales de EPSDT, incluyendo exdmenes de bienestar del
nifio, pruebas de control, inmunizaciones y cuidado de seguimiento. Las politicas
deberan reflejar la mejor utilizacion posible de los sistemas IT y la informacioén que
le es disponible a CMDP incluyendo el Intercambio de Informacion de Salud. Las
politicas deberan proveer una manera de llevar cuenta de los servicios de cuidado de
salud recibidos por miembros de la colectiva fuera del plan de salud CMDP.

(b) Menores con Discapacidades del Desarrollo.

(1) EI DCS desarrollara e implementara un modulo de entrenamiento para
administradores de casos del DCS para ayudarles a reconocer posibles
discapacidades del desarrollo en los menores. El DCS desarrollara e
implementara una politica escrita requiriendo que el DCS busque rapidamente
un diagnoéstico del desarrollo y solicite derecho de acceso y servicios del DDD
cuando sea apropiado.

(2)  Siun menor ya tiene un diagndstico de discapacidad del desarrollo cuando
entra en cuidado de crianza temporal, el DCS rapidamente solicitara derecho de
acceso y servicios del DDD.

(3) Para menores con derecho de acceso a servicios del DDD, el DCS llevara
cuenta de si tales menores recibieron los servicios identificados del DDD y le
asignara importancia al problema con el DDD si no los recibieron. En medidas
a lo posible, el DCS utilizara el sistema Guardidn IT para identificar y llevar
cuenta de tales menores. El DCS haré todo esfuerzo razonable por celebrar un
memorandum de comprension con el DDD bajo el cual el DDD le informara al
DCS sobre los servicios provistos por el DDD a cada menor en cuidado de
crianza temporal.

2.2 Medidas y Metas de Rendimiento.

(a) Ademas de otras medidas y metas de rendimiento, el DCS medira y dara informe
regular sobre:
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(b)

(1)

2

3)

“4)

El numero y el porcentaje de jovenes del DCS en cuidado fuera del hogar que
recibe un examen médico y dental completo que satisface los requisitos del
Calendario de Exdmenes Periédicos' requerido por 42 CFR § 441.58 para un
menor de esa edad durante o antes de los 30 dias tras el menor ingresar en
cuidado fuera del hogar;

El numero y el porcentaje de jovenes del DCS en cuidado fuera del hogar que
recibe servicios de seguimiento médico y dental durante o antes de los 60 dias
tras la fecha del examen de control EPSDT que determine que tal servicio es
necesario; y

El porcentaje total de exdmenes de bienestar del nifio llevados a cabo
puntualmente (el Porcentaje de Exdamenes EPSDT) calculado como el
numero total de examenes de bienestar del nifio EPSDT provistos a menores en
cuidado fuera del hogar de manera puntual durante el periodo de informe,
dividido por el numero total de exdmenes de bienestar del nifio EPSDT que
menores en cuidado fuera del hogar tenian derecho a recibir acorde al
Calendario de Examenes Periddicos durante el periodo de informe usando la
metodologia de Participacion CMS-416 EPSDT establecido en 2700.4 de las
Instrucciones para Completar el Formulario CMS-416, detallados en
https://www.medicaid.gov/sites/default/files/2019-12/cms-416-instructions.pdf
(altimo acceso fue el 22 de agosto de 2020).

El numero y porcentaje de jovenes que recibe inmunizaciones estando bajo
cuidado del DCS de acuerdo con el Calendario de Inmunizaciones.

El DCS establecera metas de rendimiento para la entrega de servicios de salud fisica
y dental que son considerablemente mayores que las metas establecidas para menores
con derechos a Medicaid de la populacion general que no estan bajo custodia del
Estado.

Resultado de Salud Fisica y Dental. Comenzando el 1 de abril de 2021, utilizando
Metodologia de Participacion CMS-416 EPSDT, el Porcentaje de Examenes EPSDT sera
de por lo menos el 85% durante dos periodos consecutivos de 12 meses.

! El calendario de examenes periddicos segtin lo establece Politica 430, Anexo A Médico de AHCCCS

Manual de Politica. El calendario de exdmenes orales periddicos segun lo establece la Politica 431, Anexo A del
Manual de Politica Médica de AHCCCS. Ambos calendarios periddicos estan disponibles en
https://www.azahcccs.gov/shared/MedicalPolicyManual/ (Gltimo acceso fue el 22 de agosto de 2020).
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3. Carga de Trabajo

3.1 Principios para la Carga de Trabajo del Administrador de Caso. Las partes reconocen
que los principios fundamentales de monitorear la carga de trabajo del administrador de
caso incluyen lo siguiente y que las disposiciones en este articulo 3 sirven de apoyo para
tales principios.

(a)  El papel del administrador de caso del DCS es critico para garantizar que los
menores son ubicados de manera apropiada; que estan protegidos y que los menores,
sus familias y sus cuidadores reciben los servicios que necesitan para que los nifios
prosperen.

(b) La carga de trabajo del administrador de caso tiene que permitirles a los
administradores de casos suficiente tiempo para hacer lo siguiente para cada menor
bajo su cargo: (1) colaborar de forma productiva con los menores, familias y
cuidadores; (2) familiarizarse con los hechos y las circunstancias relevantes de sus
casos; (3) investigar alegaciones de abuso y negligencia hechas por un menor; (4)
asistir a reuniones pertinentes a la administracion del caso; (5) asegurarse de que el
menor reciba prontamente todos los servicios médicos, dentales, del desarrollo y
salud del comportamiento que necesite; (6) asegurarse de que las visitas con padres y
hermanos/as son consistentes con la politica del DCS; (7) lograr la permanencia con
prontitud razonable; y (8) prepararse para y asistir a audiencias ante el tribunal.

3.2 Monitoreo de la Carga de Trabajo. Tarjetas de evaluacion y el sistema de
administracion del DCS mediran y monitorearan mensualmente la carga de trabajo de los
administradores de casos en areas de practica del DCS. Estas medidas incluiran, como
minimo:

(a) Medidas tocante la distribucion de la carga de trabajo llevada por los
Administradores de Casos en Curso a niveles de region y seccion.

(b) Medidas tocante la distribucion de la carga de trabajo llevada por los
Administradores Investigativos de Casos a niveles de region y seccion;

(c) Medidas tocante la frecuencia de las visitas de los administradores de casos a los
menores en sus ubicaciones y los padres; y

(d) Medidas tocante la frecuencia de visitas entre los hermanos/as (si estan separados) y
entre los menores y sus padres.

3.3 Practicar Revisiones de Mejoras en los Casos. El DCS seguira llevando a cabo la

practica de revisar las mejoras en los casos para monitorear la calidad de servicios
provistos a los menores en cuidado fuera del hogar. Las revisiones de casos incluiran la

10
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calidad de las visitas hechas por los administradores de casos a los menores en sus
ubicaciones y a los padres; la calidad de visitas entre hermanos/as (si estan separados) y
entre los menores y sus padres; y si los administradores de casos estan actualizando el
expediente del menor con informacion actualizada sobre salud del comportamiento y
cuidado de salud fisico y dental, incluyendo los servicios de cuidado de salud y las
necesidades del menor.
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4,

4.1

4.2

Seleccién de Ubicacion

Principios para Ubicaciones. Las partes reconocen que los principios fundamentales de
desarrollar y mantener una seleccién adecuada de ubicaciones para los menores en cuidado
fuera del hogar incluyen los siguientes puntos y que las disposiciones en este articulo 4
estan en apoyo de tales principios:

(a)

(b)

El nimero de ubicaciones de ambiente familiar debe ser suficiente como para que los
menores puedan ser ubicados en entornos familiares que ofrecen proteccion,

estabilidad y un ambiente carifoso hasta que pueda lograrse la meta del plan del caso
del menor. A menudo, se atiende mejor a los menores, en particular a los infantes, en
una ubicacion con una familia. A los menores se les debe ubicar en el entorno menos
restrictivo. Ningin menor debe ser ubicado en un entorno de grupo si sus
necesidades se verian mejor atendidas en un entorno familiar, simplemente porque no
hay disponible un hogar de familia apropiado.

El nimero de ubicaciones de ambiente familiar disponibles también debe ser
suficiente como para que hermanos/as puedan ser ubicados juntos si la seguridad lo
permite y para facilitar la conservacion de las conexiones del menor a su propia
familia y comunidad. No se deben separar a los hermanos/as ni ubicarlos en
entornos grupales simplemente porque no hay un hogar de familia disponible.
Ningtn menor debe ser ubicado lejos de su hogar o familia simplemente porque no
hay un hogar de familia apropiado dentro de la comunidad del menor.

Seleccion de Cuidador

(a)

Ubicacion en un Entorno Familiar. EI DCS seguira desarrollando, refinando e
implementando procedimientos para maximizar su capacidad de ubicar a miembros
del Subgrupo No Parientes en entornos familiares como la ubicacion preferida.
Antes del 1 de julio de 2021, el DCS habré establecido procedimientos que
dispongan que, para decisiones sobre ubicaciones que le correspondan al DCS:

(1) El DCS ubicara a Miembros del Subgrupo No Parientes en un hogar familiar en
circunstancias en las cuales el entorno familiar satisface las necesidades del
menor;

(2) Cuando a un menor se le ubica en alguna forma de cuidado grupal, las razones
por hacerlo seran documentadas. La documentacion incluira (a) las razones
por las cuales las necesidades del menor no se ven satisfechas en un hogar
familiar o, de lo contrario (b) una indicacion de que al menor se le ubica en
cuidado grupal porque no hay disponible un hogar familiar apropiado.
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(b)

(©)

(3) Cuando a un menor se le ubica en cuidado grupal, el DCS vuelve a considerar a
intervalos regulares lo apropiado y posible que fuera cambiar al menor a un
entorno familiar;

(4) Un menor que ingresa a cuidado a los 60 dias de uno de sus hermanos/as debe
ser ubicado con el/la hermano/a de ser apropiado; y

(5) Cuando hermanos/as bajo cuidado del DCS no estan ubicados juntos, las
razones por no haberlo hecho deben ser revisadas bajo supervision clinica.

Administracion de la Ubicaciéon. La unidad central de administracion de ubicacion
del DCS seguird monitoreando la disponibilidad de cuidadores. Las tarjetas de
evaluacion y el sistema de administracion del DCS mediran y monitorearan
mensualmente la informacion tocante a menores en cuidado fuera del hogar.

Herramienta para Ubicacion. Antes del 1 de julio de 2021, el DCS habra
desarrollado (y/o mejorado, si alguna ya existe) e implementado una Herramienta de
Ubicacion estandarizada para ayudar a estandarizar las decisiones sobre ubicaciones.
La Herramienta de Ubicacion identificara el entorno de ubicaciéon mas apropiado
para el menor, sin importar la disponibilidad de ubicaciones. En particular, la
Herramienta de Ubicacion facilitara la identificacion de menores para quienes el
hogar familiar seria la ubicacién més apropiada, pero quienes estdn ubicados en
cuidado grupal porque no hay disponible un hogar familiar apropiado. La
Herramienta de Ubicacion también tomara en cuenta cualquier informacion relevante
en el plan de servicios de salud del comportamiento del menor o del TDM; la politica
de ubicar a hermanos/as juntos de ser apropiado; y de minimizar las disrupciones en
la educacion, servicios y relaciones del menor.

4.3 Programa a Largo Plazo para Reducir el Uso de Cuidado Grupal. El DCS seguira
desarrollando, refinando e implementando procedimientos de largo plazo para reducir el
uso de cuidado grupal, para identificar recursos necesarios para ubicar a miembros del
Subgrupo No Parientes en entornos familiares y para obtener tales recursos. Antes del 1 de
julio de 2021, el DCS habra establecido procedimientos que deberan incluir:

(a)

(b)

Un plan para identificar y reclutar posibles padres de cuidado de crianza temporal
con el deseo y la habilidad de cuidar de menores que el DCS quiza de otra manera
ubicaria en cuidado grupal y para identificar y desarrollar entrenamiento y apoyo
para tales familias.

Un plan para identificar y reclutar posibles padres de cuidado de crianza temporal
con el deseo y la habilidad de cuidar de menores de subpoblaciones de menores
histéricamente dificiles de ubicar, incluyendo, pero no limitado a adolescentes,
grupos de hermanos de cuatro o mas menores, menores fragiles en sentido médico y
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4.4

4.5

jovenes LGBTQ+, segun se establece en 4. 4. El DCS también identificara y
desarrollara entrenamiento y apoyo para tales familias.

(¢)  Un plan para reducir el nimero y los porcentajes de menores ubicados en cuidado
grupal, incluyendo un plan para reducir a tan cerca como se pueda a cero, el nimero
de menores a quienes se les ubica en cuidado grupal porque no hay disponible un
hogar familiar apropiado.

Modelo Estimador de Reclutamiento de Familias de Cuidado de Crianza Temporal.
El DCS seguird empleando un modelo estimador para identificar metas de Hogares de
Cuidado de Crianza Temporal en Familia por medio de estimar el nimero de Hogares de
Cuidado de Crianza Temporal en Familia que el DCS tiene que reclutar con el fin de
satisfacer las necesidades de menores en cuidado fuera del hogar. El modelo debera
incorporar la meta de reclutamiento de Hogares de Cuidado de Crianza Temporal en
Familia excedentes para garantizar la habilidad de asignar a los menores a un hogar que les
corresponde. El modelo también debera generar metas de reclutamiento para el nimero de
Hogares de Cuidado de Crianza Temporal en Familia necesitados para satisfacer
necesidades particulares de cualquier subpoblacion de menores a quienes de otra manera el
DCS habria ubicado en cuidado grupal. Y el modelo debera generar metas de
reclutamiento para el nimero de Hogares de Cuidado de Crianza Temporal en Familia que
deberan reclutarse para satisfacer la necesidad de ubicar a menores en sus comunidades
originales.

Medidas de Rendimiento. El DCS medird y monitoreard mensualmente:

(a) Elntmero y porcentaje de Dias por Cama utilizados para cada tipo de ubicacion en
cuidado grupal utilizado por el DCS.

(b) El numero y porcentaje de menores ubicados en cuidado grupal para cada tipo de
ubicacion en cuidado grupal utilizado por el DCS (sin incluir BHRF, BHIF,
hospitales psiquiatricos para pacientes internados y detencion), y el tiempo que los

menores pasan en tal cuidado grupal.

(c) El numero y porcentaje de menores ubicados en cuidado grupal porque no hay
disponible un hogar familiar apropiado.

(d) Elindice de hermanos/as ubicados juntos.
(e) Elindice de menores ubicados en sus comunidades originales.
() El numero de hogares certificados de cuidado de crianza para cuidar de Miembros

del Subgrupo No Parientes, el nimero de esos hogares certificados para cuidar de
grupos de hermanos/as de cuatro o méas menores, el nlimero de esos hogares con
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(2

certificado limitado a menores especificos, el nimero de esos hogares certificado
limitado a cuidado de relevo solamente y el nimero de esos hogares que actualmente
no estan aceptando menores de cuidado de crianza temporal.

El grado hasta el cual el DCS satisfizo con éxito sus metas de reclutamiento segun lo
determind el Estimador de Reclutamiento y si las suposiciones detras del modelo del
Estimador de Reclutamiento eran exactas.

4.6 Resultado de la Ubicacion.

(a)

(b)

El DCS tomara uno de los siguientes pasos:

(1) Reducir la utilizacioén de cuidado grupal a 10,5% o menos y mantener la
utilizacion media a 10,5% o menos durante 12 meses a partir de entonces, o

(2) Siel DCS no logra ni sostiene tales reducciones antes del 31 de diciembre de
2022, el DCS puede satisfacer este requisito de resultado por medio de
satisfacer todos los siguientes puntos:

(1) EI DCS desarrollara un plan de accion de practica de
mejoras/correcciones disefiado razonablemente para lograr la utilizacion
de cuidado grupal al 10,5% e implementara el plan de accidon durante por
lo menos 12 meses, y

(i1) EI DCS lograra rebajar la utilizacion de cuidado grupal durante cada uno
de tres periodos consecutivos de 12 meses, y para durante cualesquier
tres periodos consecutivos de 12 meses a partir del 1 de enero de 2021.

Se medira la utilizacion por medio del nimero total de dias camas que menores de
cuidado fuera del hogar entre las edades de 0-17 afios pasan en cuidado grupal
certificado del DCS, dividido por el numero total de dias camas para todos los
menores de cuidado fuera del hogar entre las edades de 0-17 afos.
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5.  Validacion y Salida

5.1 Cooperacion en la Implementacién. EI DCS le proveera a los abogados de los
Demandantes, borradores de planes, politicas, programas, herramientas, metodologias de
medidas, informes escritos y otro material contemplado acorde a este acuerdo, incluyendo
(sin limites) todo dicho material identificado en articulos 1, 2, 3 y 4. Los abogados de los
Demandantes contaran con una oportunidad razonable para comentar sobre tales materiales
antes de que estas sean finalizadas y hechas disponibles para comentario publico en
general.

5.2 Cooperacion tocante Rendimiento. Los Demandantes monitorearan el rendimiento del
DCS bajo el acuerdo de resolucion. El DCS les proveera mensualmente a los abogados de
los Demandantes medidas y metas de rendimiento y planes de mejora subsiguientemente
contemplados bajo este acuerdo, incluyendo (sin limites) todo material semejante
identificado en articulos 1, 2, 3 y 4. El DCS se reunira con los abogados de los
Demandantes en intervalos de 6 meses para repasar esta informacion.

5.3 Validacion del Cumplimiento del DCS por los Demandantes. Como una condicion de
Salida bajo seccion 5.4, abajo, los abogados de los Demandantes verificaran el
cumplimiento del DCS con las condiciones de este Acuerdo de Resolucion. De forma
constante, el DCS proveera a los abogados de los Demandantes evidencia documentaria del
cumplimiento del DCS y proveera a los abogados de los Demandantes toda informacion,
datos y documentacion adicional que se considere razonablemente necesaria para verificar
dicho cumplimiento. EI DCS respondera prontamente a solicitudes de informacion, datos
y documentacion adicional, resolviendo cualquier disputa que pudiera surgir de acuerdo
con articulo 6.

5.4 Salida y Terminacion.

(a) Todos los requisitos de este acuerdo de resolucion para los cuales no se establece otra
fecha de cumplimiento segun se constata en el acuerdo seran cumplidas a mas tardar
el 31 de diciembre de 2025.

(b) Este acuerdo terminard y el DCS saldra de la jurisdiccion del Tribunal una vez que el
DCS haya logrado cumplimiento sustancial del acuerdo de resolucion, incluyendo
todas las obligaciones identificadas en los articulos 1, 2, 3 y 4.

(c) Ladeterminacion de cumplimiento sustancial por parte del DCS con cualquier
requisito de este acuerdo de resolucion esté sujeta a la validacion de los
Demandantes del cumplimiento sustancial del DCS, resolviendo cualquier disputa
que pudiera surgir de acuerdo con articulo 6.
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(d) Una vez que el DCS haya logrado cumplimiento sustancial tocante a todas las

obligaciones de cualquier de los articulos 1, 2 0 4 de acuerdo con seccidon 5.4(c), se
considerara que el DCS ha salido de tal articulo y no se exigira ninguna muestra
adicional tocante a tal articulo para los propdsitos de salida de la jurisdiccion
constante del Tribunal bajo seccion 5.4(b). Una vez que el DCS ha logrado el
requisito de resultados de cualquier de los articulos 1, 2 y 4 de acuerdo con seccion
5.4(c), se considerara que el DCS esta en cumplimiento sustancial con dicho
requisito de resultados y no se exigird ninguna muestra adicional tocante a dicho
requisito de resultados. Se considerara que el DCS ha salido de articulo 3 al salir de
articulos 1, 2 y 4.
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6. Resolucién de Disputas y Mecanismos de Ejecucién

6.1 Mediacion para Todas las Disputas. Todas las diputas que surjan de o en conexion con
el acuerdo de resolucion serdn mediados segun se establece en este articulo 6 antes de
poder una de las Partes buscar remedio del Tribunal.

6.2 Mediador.

(a) El Mediador sera el Honorable Kenneth Fields (ret.). Si Juez Fields resulta incapaz o
no dispuesto a seguir sirviendo de Mediador, el DCS y los Demandantes
seleccionaran bajo acuerdo mutuo un alternativo que tenga experiencia sustancial en
el campo del bienestar de menores. Siel DCS y los Demandantes no pudieran estar
de acuerdo sobre un Mediador alternativo, el DCS y los Demandantes identificaran
cada uno a tres candidatos con experiencia sustancial en el campo del bienestar de
menores y conjuntamente presentaran una lista de estos seis candidatos al Tribunal,
sin indicar qué parte identific6 a qué candidato y le solicitaran al Tribunal que elija a
un Mediador de entre estos candidatos.

(b) Ninguna Parte contara con autoridad supervisora sobre el Mediador. Las Partes
contrataran al Mediador a expensas del DCS. EI DCS y los Demandantes tendran
acceso a toda la informacion que el Mediador utilice. El Mediador estaré sujeto a la
Orden de Confidencialidad por la cual se rige esta accion.

6.3 Planteando una Disputa. Para plantear una disputa bajo este acuerdo de resolucion, una
Parte proveera por escrito a las otras Partes y al Mediador aviso de una disputa o
afirmacion de incumplimiento. El aviso escrito debera ser apoyado por argumento
razonado, apoyado por alegaciones de hecho y una solicitud de reparacion. Las otras
Partes podran proveer una respuesta por escrito a la Parte que dio inicio al procedimiento y
al Mediador dentro del plazo de 20 dias.

6.4 Procedimiento de Mediacion. Una vez que se plantea una disputa, las Partes participaran
en un periodo de mediacion y negociacion de 60 dias supervisado por el Mediador. Este
Periodo de Mediacion sera prorrogado solamente si las Partes acuerdan mutuamente por
escrito sobre una prorroga. Las Partes también pueden acordar por escrito presentar la
disputa al Mediador para que este emita una determinacion resolviendo la disputa que
luego las Partes pueden conjuntamente solicitar que el Tribunal apruebe.

(a) Si se ha planteado una disputa alegando incumplimiento bajo Seccion 6.3 y las partes
no pueden llegar a un acuerdo tocante a la resolucion de la disputa, el Mediador
determinard si una Parte ha fallado en el cumplimiento del Acuerdo y, en caso
afirmativo, determinard una reparacion apropiada utilizando el criterio detallado en la
subseccion (b).
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6.5

6.6

(b)

(c)

Al determinar cualquier reparacion bajo esta seccion, el Mediador puede emplear
mecanismos de ejecucion que estan dentro de los poderes legales y equitativos del
Tribunal para hacer cumplir el Acuerdo, incluyendo exigir rendimiento especifico del
acuerdo; exigir que los Demandados se sometan a un plan de reparacion de cualquier
deficiencia; y concediendo honorarios razonables de abogados y gastos para la
ejecucion del acuerdo.

Si las partes disputen si el DCS ha cumplido sustancialmente con un requisito de
resultados de Seccioén 1.5, 2.3 o0 4.6, el Mediador hard una determinacion de
cumplimiento sustancial o incumplimiento.

Ejecucion de Cumplimiento por el Tribunal y Apelacion. Cualquier Parte puede (a)
apelar al Tribunal tocante cualquier determinacion de cumplimiento, incumplimiento o
reparacion por el Mediador; o (b) solicitar al Tribunal una Orden que confirme la
determinacion de reparacion por el Mediador para propositos de ejecucion. El Tribunal
retiene todos los poderes legales y equitativos del Tribunal para hacer cumplir el Acuerdo.

(a)

(b)

En conexion con cualquier apelacion o solicitud (i) se presentara al Tribunal la
determinacion y las razones de apoyo del Mediador; (i) la determinacion de
reparacion del mediador serd revisada por el Tribunal bajo una norma de abuso de
discrecion; y (iii) los hallazgos de hechos del Mediador seran revisados por el
Tribunal bajo una norma de error claro.

Al revisar las determinaciones del Mediador y al hallar incumplimiento tocante este
Acuerdo, el Tribunal podra emitir una Orden estableciendo sus hallazgos de
incumplimiento y adoptando cualquier reparacion a discrecion del Mediador, segin
se describe en Seccion 6.4(b). Si el Tribunal determina que la reparacion excede el
limite de la discrecion del Mediador, el Tribunal podra modificar la reparacion hasta
el limite de los poderes legales y equitativos del Tribunal, incluyendo aquellos
poderes detallados en Seccion 6.4(b). El Tribunal retendra jurisdiccion para hacer
cumplir dicha Orden a través de su poder de desacato.

Si el Mediador determina que el DCS no ha cumplido sustancialmente antes del 31 de
diciembre de 2025, entonces el Mediador también determinaré la reparacion apropiada
bajo seccion 6.4(b). Cualquier de las partes podré apelar tal determinacion o solicitar al
Tribunal confirmacion de acuerdo con Seccion 6.5.
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7.  Aprobacion del Tribunal

7.1 Tan pronto como sea posible tras la fecha de este acuerdo, las Partes radicaran una peticion
conjunta o una peticion sin oposicion en busca de aprobacion preliminar de este acuerdo.

La peticion solicitara al Tribunal que programe una audiencia de equidad sobre el acuerdo,

un procedimiento para proveer aviso a las partes interesadas y programe la sentencia

definitiva y la orden concediendo aprobacion final del acuerdo. Las Partes haran sus
mejores esfuerzos para lograr que este acuerdo de resolucion reciba aprobacion final del

Tribunal.

7.2 La sentencia definitiva y la orden propuestas por las Partes para conceder aprobacion final

a este acuerdo logrard lo siguiente:

(a) Concedera aprobacion final al acuerdo sin modificacion de sus condiciones como
equitativo, razonable y adecuado para la Colectiva y los Subgrupos bajo Fed. R. Civ.
P. 23(e);

(b) Fallo declarando que el acuerdo de resolucion es el resultado de negociaciones
intensivas a distancia y de buena fe entre las Partes por medio de abogados de
experiencia;

(c) Desestimard la accion, bajo Fed. R. Civ. P. 41(a)(2) tras cumplimiento de Fed. R.
Civ. P. 23(e);

(d) Cumpliré con el contenido y alcance de los requisitos de Fed. R. Civ. P. 65(d)(1),
expresamente incorpora los términos actuales de este acuerdo de resolucion y hard
que el cumplimiento de los términos de este acuerdo de resolucion por las Partes
formen parte de la orden de desestimacion;

() Incluird un fallo de que, por medio de acordar a resolver esta accion, los
Demandados no admiten y especificamente deniegan, cualquier y toda
responsabilidad tocante esta accion; y

(f) Incorporar enteramente los términos expresos del acuerdo de resolucion y proveeran
que el Tribunal tiene y retendra jurisdiccion sobre la sentencia definitiva y la orden
de hacer cumplir el acuerdo de resolucion.

7.3 Este acuerdo de resolucion entrara en vigor en la fecha de la aprobacion final por el

Tribunal. Si el Tribunal no concede la aprobacion final al acuerdo de resolucion y no
retiene jurisdiccion para hacer cumplir el acuerdo de resolucion, el acuerdo de resolucion
quedaré nulo y sin efecto legal.
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8. Disposiciones Varias

8.1 Honorarios y Gastos de Abogados. El DCS pagard los honorarios y gastos de abogados
segun como sigue:

(a) Para honorarios y gastos de abogados incurrido hasta e incluyendo la aprobacion
final del acuerdo de resolucion, el DCS pagara a los Demandantes $6,500,00.00.

(b) Para honorarios y gastos de abogados incurrido en el monitoreo y validacion del
cumplimiento de este acuerdo de resolucion por los Demandados y sentencia
definitiva y orden, el DCS pagara a los Demandantes honorarios razonables de
abogados, pero en ningun caso excederan los honorarios la cantidad de $150,000.00
por afio.

8.2 Liberacion de Reclamos. Si el Tribunal concede la aprobacion final a este acuerdo de
resolucion, se considerard que los Demandantes han liberado todo reclamo pendiente de
declaracion y medidas cautelares por parte de la entera colectiva basado en los hechos
afirmados en la Segunda Queja Enmendada (Dkt. 37) contra los Demandados.

8.3 Orden de Confidencialidad. La Orden de Proteccion de Datos Privilegiados /
Confidenciales emitida por el Tribunal el 15 de marzo de 2016 (Dkt. 104) permanecera en
plena vigencia y efecto hasta que el Tribunal emita una orden concediendo terminacion
final de jurisdiccion sobre y salida del acuerdo de resolucion y sentencia definitiva y orden
final. Toda comunicacidn tocante a la negociacion del acuerdo de resolucion, incluyendo,
pero no limitado a su contenido o cualquier detalle transmitido a o por las Partes durante su
negociacion es confidencial. Nada contenido en este acuerdo de resolucion prohibe o
limita a cualquier Parte o sus representantes la comunicacion publica del hecho de que las
Partes han suscrito a un acuerdo de resolucion. Las Partes reconocen que las condiciones
del acuerdo de resolucion seran hechas publicas una vez que se radica el acuerdo con el
Tribunal.

8.4 Financiamiento. El DCS hara esfuerzos razonables por obtener y proveer financiamiento
y otros recursos necesarios para implementar y lograr cumplir con las obligaciones
establecidas en el acuerdo de resolucion, incluyendo solicitar al Estado financiamiento o
buscar autorizacion federal/especial para fondos. Incapacidad por parte de los
Demandados de obtener o proveer financiamiento y recursos no exime ni limita los
remedios para tratar la falta de implementacion o lograr cualquier de las obligaciones
contenidas en este acuerdo de resolucion.

8.5 Legislacion Aplicable. Legislacion Federal regula este acuerdo de resolucion.

8.6 Ejemplares. Este acuerdo de resolucion podra ejecutarse en ejemplares, cada uno de los
cuales se considerard como original, pero todos los cuales, tomados en conjunto,
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constituirdn un solo acuerdo. Ejecucion por facsimil, anexos escaneados o por firma
electronica tiene el mismo vigor y efecto que un ejemplar original.

8.7 Dibvisibilidad. Cada una de las provisiones contenidas en este acuerdo de resolucion es
separado e independientemente ejecutable. Cada porcidn de este acuerdo de resolucion
aplica a todos los Miembros de la Colectiva.

8.8 Las estipulaciones para los Demandados son obligatorias sin importar si las llevan a cabo,
entregan, implementan o manejan directamente los Demandados o si lo hacen por medio
de beneficiarios, subcontratistas o agentes.

8.9 Sucesores y Asignaciones. Este acuerdo de resolucion obliga y redunda en beneficio de
los sucesores y los asignados de las Partes, incluyendo cualquier agencia o agencias con
cualquier responsabilidad del DCS o AHCCCS.

8.10 Acuerdo Entero. Este acuerdo de resolucion es el acuerdo final y exclusivo entre las
Partes con respecto al tema en cuestion.

8.11 Modificacion. Antes de la sentencia definitiva y orden del Tribunal, no entrara en vigor
ninguna enmienda a este acuerdo a menos que sea por escrito y firmado por cada Parte.
Tras la sentencia definitiva y orden, ninguna modificacion de este acuerdo entrard en vigor
a menos que sea por escrito y firmado por las Partes y aprobada por el Tribunal.

8.12 Nada contenido en este Acuerdo dara a entender que el DCS esta violando ley alguna, ni
que el DCS no estd tomando pasos acordes con los requisitos de este Acuerdo.

8.13 Cada una de las Partes y sus abogados han contribuido a la preparacion de este Acuerdo de
Resolucion. Ninguna disposicion dard a entender algo en contra de una Parte basado en el

hecho de que una de las Partes o sus abogados redact6 tal disposicion.

8.14 Cada signatario declara que €l o ella cuenta con plena autoridad para ejecutar este acuerdo
de resolucidn en representacion de la Parte por la cual ¢l o ella firma.

22



Caso 2:15-cv-00185-ROS Documento 529-1 Radicado 31/08/20 29 Paginas en total

Material Confidencial Regla 408 Para propositos de acuerdo solamente
26 de agosto de 2020

9.  Definiciones
Para este acuerdo de resolucion las siguientes definiciones aplican:

“AHCCCS Herramienta de Practica del Equipo de Menor y Familia” significa la
herramienta de guia clinica desarrollada por AHCCCS para describir (1) practicas del CFT en el
Sistema de Cuidado del AHCCCS, (2) indicadores que contribuyen a la complejidad de las
necesidades de un menor y su familia, (3) como se implementan las actividades de practica del
CFT de manera continua basada en las necesidades individualizadas, y (4) como el Instrumento
de Intensidad de Servicio del Menor y Adolescente (CASH) es utilizada en el Sistema de
Cuidado AHCCCS.

“AMPM?” significa el Manual de Politica Médica de AHCCCS.
“Vision de Arizona” significa la siguiente declaracion del acuerdo de resolucion J.K. v. Eden:

En colaboracion con el menor, la familia y otros, Arizona proveera servicios de
salud del comportamiento accesibles disefiados para ayudar a los menores a lograr
éxito en la escuela, vivir con sus familias, evitar la delincuencia y llegar a ser
adultos estables y productivos. Los servicios seran ajustados al menor y la familia
y proveeran el entorno mas apropiado, de manera pronta, y acorde con las mejores
practicas, mientras que al mismo tiempo respetan el patrimonio cultural del menor
y la familia.

“Dia Cama” significa, para dado tipo de ubicacion y dado plazo de tiempo, el total del
nimero de menores residiendo en el tipo de ubicacion cada dia durante ese plazo de
tiempo.

“Auditoria del Cuadro Clinico de Salud del Comportamiento” significa revision de la
Politica AMPM 940 de una muestra representativa aleatoria de expedientes de casos para
determinar hasta que grado los servicios de salud del comportamiento han satisfecho las
normas aplicables de rendimiento especifico.

“Ubicacion de Salud del Comportamiento” incluye hospitalizacion psiquiatrica

internada, Instalaciones para Pacientes Internados para Salud del Comportamiento,
Instalaciones Residenciales para Salud del Comportamiento y Cuidado de Crianza
Temporal Terapéutico.

“BHIF” significa una instalacion para pacientes internados para Salud del
Comportamiento.

“BHRF” significa una instalacion residencial para salud del comportamiento.
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“CFT” significa un Equipo de Menor y Familia segun se define en Capitulo 100 Lista de
Definiciones del AMPM.

“Miembro de la Colectiva” significa miembro de la Colectiva General, del Subgrupo
No Parientes o el Subgrupo Medicaid seguiin se define en la orden de certificacion del
Tribunal (Doc. #363).

“Herramienta de Auditoria del Cuadro Clinico” significa la herramienta estandarizada
para la revision de expedientes de salud del comportamiento referenciado en el AMPM
Politica 940(14).

“Hogar de Cuidado de Crianza Temporal” tiene el significado dado para este término
en Titulo IV-E de la Ley de Seguridad Social, enmendada (42 U.S.C. § 672(c)(1)).

“Sistema Guardian IT” significa el Sistema de Informacion Global de Bienestar del
Menor del DCS (CCWIS) — sistema de tecnologia en la nube, portatil y en cumplimiento.

“Fecha de Integracion” significa la fecha en la cual el DCS incorpora cobertura de
servicios de salud del comportamiento en su programa de salud, actualmente programado
para el 1 de abril de 2021.

“LGBTQ+ Joven” significa un menor que se identifica como lesbiana, gay, bisexual,
transgénico, cuestionando o de género no conforme.

“Administrador de Caso en Curso” significa el administrador de caso que tenga la
responsabilidad principal para uno o mas menores en cuidado fuera del hogar.

“Calendario de Examenes Periodicos” es el calendario de intervalos de servicios de
examenes médico y dentales segun se establece en la Politica 430 del AMPM, Anexo A
(médico) y Politica 431 del AMPM, Anexo A (dental).

“Plan de Mejora de Practica/Calidad” significa el plan escrito presentado por CMDP a
AHCCCS bajo 42 CFR § 438.330 para estudio y mejora continua de los procedimientos
con la intencién de mejorar los servicios o los resultados, y para evitar o disminuir la
probabilidad de problemas, por medio de identificar areas de oportunidad y probar nuevas
maneras de abordar las causas subyacentes de problemas persistentes o sistémicos y
obstaculos al mejoramiento.

“QRTP” significa un programa calificado de tratamiento residencial segliin se define este
término en Titulo IV-E de la Ley de Seguridad Social, enmendada (42 U.S.C. § 672

(4.

24



Caso 2:15-cv-00185-ROS Documento 529-1 Radicado 31/08/20 29 Paginas en total

Material Confidencial Regla 408 Para propositos de acuerdo solamente
26 de agosto de 2020

“Tarjeta de Evaluacion” significa una herramienta de administracion de rendimiento,
normalmente en la forma de una hoja de célculos con codigo de colores, detallando
parametros, condiciones de enfoque y resultados reales de rendimiento, tipicamente en
periodos de evaluaciones mensuales.

“TDM?” significa Toma de Decisiones en Equipo segun se define el término en el Manual
de Politica y Procedimientos del DCS Cap. 2 § 8: Toma de Decisiones en Equipo (Fecha
de Vigencia: 3 de abril de 2019).

“TFC” o0 “Cuidado de Crianza Temporal Terapéutico” significa una opcion de
ubicacion familiar para menores con necesidades del comportamiento o emocionales
serias que pueden ser atendidas en la comunidad con apoyo intensivo. Los proveedores
son hogares de cuidado de crianza temporal autorizados estandar que han recibido
entrenamiento adicional y una certificacion especial para proveer TFC.

[La Pagina de Firmas Sigue]
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Demandantes:

Por:

Harry Frischer
Abogado Principal

Departamento de Seguridad del Menor de Arizona

Por:

Michael Faust
Director del DCS

Para propositos de acuerdo solamente

Sistema de Contencion de Costos de Cuidado de Salud de Arizona

Por: ) ) { /
/: / IJ' -~ -
Jami Snyder
Director de AHCCCS
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